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BIURO REDAKCYI 
w Krakowie 
Ulica Szewska, 210. 


Administracya i Ekspodycya 
miejscowa w Krakowie 
Ulica Szewska, Nr. 207. 

Ajencya we LWOWIE w „księgarni 

polskiej przy ulicy Kopernika.* 


Organ Towarzystwa lekarskiego krakowskiego i Towarzystwa 
lekarzy galicyjskich we Lwowie 


wydawany pod redakcyą 
Dra Stanisława Janikowskiego, Prof. w Uniw. Jag. 


Wychodzi 
co Sobota 
w objętości arkusza. 


Rękopismy zwracają się 
tylko w razie wyraznego 
zastrzeżenia. 


Ajencye główne: 

w Warszawie w księpar- 
ni Gebethnera i Wolfa, 
w Poznaniu w księgarni 
Czapińsłkiego. 


Cena 


Cena w Panstwie Austryackiem 
„Przeglądu lekarskiego * 
s S z przesyiką pocztową 
wynosi: 
W Krakowie rocznie złr. 6 ©. — w. u. rocznie , złr. 6 cent. 60 w. a. 
pólrocznie  „ S sama a | (MNGSZŃEO * A BloĄ ANS s 
kwartalnie . „ 1 „50 „ a | kwartalnie. « „ 1 „ 50 „ 


Ogloszenia przyjmuje 
Biuro Administracyi, tudzież Ajencye 
A. Piątkowskiego we Lwowie, Z. Kotkow- 
skiego, Haasensteina i Voglera i R. Mos- 
sego w Wiedniu, wreszcie Administracya 


Cena ogłoszeń: 
Od wiersza drobnego (petit) lub miejsca 
tegoż po 5 centów 
oprócz 30 cent. opłaty stemplowćj. 


Dziennika Poznańskiego w Poznaniu. | Numer pojedynczy kosztuje 15 c. 
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Z KLINIKI CHORÓB WEWNĘTRZNYCH 
UNIWERSYTETU KRAKOWSKIEGO. 
Zrost obu blaszek osierdzia jako przyczyna niedomy- 
kalności zastawki dwukończystćj. 


Podał Józef Meruuowicz, Asyst. kliniki lek. 


(Ci-g dalszy. — Zobacz Nr. 21.) 


Dnia 2go Grudnia. Chory waży 118 funtów; go- 
rączka mierna, wieczorna ciepłota najwyższa zdarza 
się 38: 7° C., tętno nigdy nie częstsze jak 112. — Dnia 
10go Grudnia badanie fizyczne nie wykazuje żadnćj 
zmiany w stanie chorego; jedynie gorączka ustała, tak, 
że teraz najwyższa ciepłota zaledwie dochodzi do 34.8"0., 
tętno 104. Apetyt dobry, sen czasem tylko z powodu 
kaszlu przerywany; plwociny śluzowo-ropiaste bez krwi, 
w małćj ilości. Dnia 23g0 Grudnia stan niezmieniony. 

Dnia 8go Stycznia 1673. Granice wypociny opłu- 
cnowój nie zmieniły się wcale, przy zmianie położenia 
chorego nie dostrzegamy jakićjkolwiek zmiany granie 
odgłosu wypukowego tępego: możemy wiec poczytać 
za pewne, że wypocina została odgraniczoną od reszty 
jamy opłuenćj i otorbieloną (ezsudatum pleuriticum 
dextrum saccatum). 

Dnia 13go Stycznia. Dziś nagle chory dostał ka- 
szlu niezwykłe silnego, przyczćm wypluł 4ry do 5ciu 
uneyj płynu ślnzowo-ropiastego z małym skrzepem krwi. 
Chory podaje, że wypluwamie staje się łatwicjszóm i 
obfitszóm, gdy się przechyli na bok lewy. Duszność nie 
jest większą. To nagłe pojawienie się obfitych bardzo 
plwocin zniewoliło do zbadania stanu plue i w istocie, 
ułożywszy chorego na grzbiecie, po stronie prawéj po- 
niżćj brodawki sutkowćj, tam gdzie jeszcze wczoraj 
był odgłos wypukowy czczy i stłumiony, znaleziono 
teraz odgłos czczy bębenkowy w rozległości dłoni. Gdy 
chory usiadł, tenże odgłos czezy bebenkowy znikł z te- 
go miejsca, (tu wystąpił znów czczy stłumiony), a na- 
tomiast pojawił się między dolnym kątem łopatki a 
stosem kregowym. Zjawisko to, powtarzane kilkakro- 
tnie, powracało zawsze. Przysłuch nie wykazywał nie 
odmiennego od stanu dawnego, w miejscu odgłosu bẹ- 
benkowego słychać było szmery oddechowe nieozna- 
czone z odległości dobywające się. 

Dnia 14go Stycznia. Chory napełnia plwocinami 
dwie do trzech spluwaczek pięcio-uncyowych, phwociny 
są przeważnie ropiaste, niecuchnące. Gorączki nie ma. 
Rozległość odgłosu wypukowego bębenkowego nieco 


większa, szerzy się jednak dnia 17go Stycznia coraz 
bardzićj i teraz słychać w têm miejscu wdech nieozna- 
ezony, wydech oskrzelowy, bardzo przeciągły, prawie 
dzbanowy (amforyczny); a w chwili gdy chory zmie- 
nia swe położenie, słychać pluskania metaliczne, poje- 
dyńezo, lecz bardzo wybitne. 

Zebrawszy te przypady, rozpoznaliśmy niewątpli- 
wie otok i odmę piersiową (pyopneumothorac), a to naj- 
prawdopodobnićj z przyczyny rozpadu nadzianki krwa- 
wćj (infarctus haemorrhag.) i przedziurawienia opłucnej, 
która w miejseu otorbielonćej wypociny opłuenowój 
teraz tym otworem wydobywa się na zewnątrz. Ponie- 
waż stan chorego wcale się nie pogarszał, a duszność 
się nie wsmagała; gdyż, aby uniknąć ciągłego kaszlu, 
chory przechylał się umyślnie na bok lewy, a wtedy, 
wykaszlawszy naraz wiele, miał potćm przez jakiś czas 
spokój: przeto zachowano się zupełnie wyczekująco. 

Wkrótce jednak plwociny, zawsze w takićj sa- 
mćj ilości, stały się coraz nicprzyjemnićj cuchnącemi, 
a dnia 23g0 Stycznia pojawiło się lekkie podwyższe- | 
nie gorączki. — Dnia 25go Stycznia gorączka się wzma- 
ga, ciepłota wieczorna dochodzi do 58:80. Przypady 
fizyczne w miejscu wypociny stają się coraz wybitniej- 
szemi, mianowicie wydech jest teraz wyraźnie amfo- 
rycznym; plwociny cuchną, jak posoka. 

Dnia ż8go Stycznia gorączka wieczorna dochodzi 
do 39"5. Chory stracił zupełnie sen i apetyt, w ogóle 
stan jego staje mu się nieznośnym z powodu kaszlu i 
cuchnąeych plwocin. 

Istniejącą gorączkę należy tłómaczyć raczej jako 
poczynające się zakażenie krwi pierwiastkami gnilnemi, 
pochodzącemi z rozkładu ropy, aniżeli jako wzmaga- 
jące się wypacanie ropy. Grożące niebcezpieczeństwo 
powstania gnilicy (septicaemia) nakazało zaniechać le- 
czenia wyczekującego, gdyż w takim razie chory był- 
by niechybnie w ciągu kilku dni zginął. 

Jako jedyny środek zaradczy pozostało nakłócie 
klatki piersiowćj (thoracoceniesis) i wypuszczenie wszyst- 
kićj rozkładającój się ropy. Ponieważ chory z checią 
zgodził sie na wszelki rękoczyn, przeto Docent £a- 
reński przystąpił dnia 29g0 Stycznia do wykonania 
tegoż. Chorego ułożono na brzegu łóżka zwykłego i, 
przekonawszy się ostatecznie o prawdziwości rozpozna- 
nia i o granicach stłumienia odgłosu wypukowego, 
wbito w szóstóm międzyżebrzu, w linii przodkowćj pa- 
chowćj bliżćj górnego brzegu siódmego żebra, najprzód 
dla zachowania wszelkićj ostrożności trójgraniee Schu- 
ha połączony z korytkiem Skody; gdy po przekłóciu 
pojawiła się ropa gęsta, bradno-zielonawa, rozszerzono 
otwór nożykiem guziczkowatym do długości jednego 
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cala. Otworem tym wypłyneło przeszło 700 em. sześc. 
ropy gęstój, żółtawo-zielonćj, nadzwyczaj cuchnącćj. 

Po przestrzykaniu jamy rozczynem kwasu kar- 
bolowego (drachme kwasu rozpuszczono w fumcie wo- 
dy i przed użyciem zmięszano z równą ilością wody 
ciepłćj) włożono przez otwór sączek (dren) gutaper- 
chowy, przez który zapomocą strzykawki zwykłćj mo- 
żna było wyciagnąć resztę pozostającego płynu w ja 
mie opłucućj. Sączek pozostał w otworze, a bok pra- 
wy obłożono obficie skubanką i watą. 

Podczas operacyi samćj chory nie doznawał wcale 
mdłości. Wieczorem przestrzykano jamę powtórnie; 
ropa odpływała sączkiem obficie, tak, że eała oprawa 
była przemoczona. Ropa cuchnie bardzo. Tętno 112, 
ciepł. 38:5. Kaszel uśmierzył się tak, że chory czuje 
widoczną ulgę. — Dnia 30go Stycznia. Rane opatrywano 
dwa razy dziennie i przestrzykiwano kilkakrotnie roz- 
czynem kwasu karbolowego, zachowująe tę ostrożność, 
aby o ile możności nie z płynu nie pozostawić w ja- 
mie. Wieczorem tętno 92, ciepfota 37:8.—Na trzeci dzień 
po operacyi, t.j. dnia 1go Lutego nie było także pod- 
niesienia ciepłoty; wydzielina z jamy, chociaż zawsze 
jeszcze obfita, była coraz mnićj euchnąca. Dodać na- 
leży, że po każdóćm nieco silniejszćóm wstrzyknięciu 
kwasu karbolowego Go jamy, chory zaraz czaje w u- 
stach smak tego kwasu. Wydzielanie stawało się co- 
raz skąpszćm, tak, że około dnia 15-go Lutego wypły- 
wały dziennie zaledwie dwie uncye ropy czystej, — 
aw miarę zmniejszania się jamy, klatka piersiowa 
przybierała postać cechującą. Dolna cześć prawej stro- 
ny klatki zapadała się w ten sposób, źe żebra od 5-go 
do 8-go zbliżały się do siebie; wskutek tego i stos 
kręgowy skrzywił się na bok, i to tak, że wypukłość 
krzywizny patrzała ku stronie lewćj. Apetyt i sen był 
dobry. 

W początku Marea chory czuł się o tyle na si- 
łach, iż mógł godzinami eałemi po sali przechadzać 
się. Ze strony serca nie doznawał bardzo przykrych 
dolegliwości; dopiero w drugiej połowie Marca du- 
szność 1 bicie serca powróciły w dawnym stopniu; w plwo- 
cinach pojawita się znowu krew, świadcząca o świeżćj 
nadziaunce krwawćj. W koncu przyłączyło sie do te- 
go ostre zapalenie miąższowe nerek, które było osta- 
teczną przyczyną śmierci w dniu l-ym Kwietnia 1873 r. 

(Ciag dalszy nastąpi.) 


Przypadek złamania kości czaszkowych przez odbicie 


Skreślił W. Johuson Smith (Dżonson Smis), 


lekarz szpitala żeglarskiego w Greenwich, (ezyt. Grynicz.) (1) 


* ©. R, lat 37 liczący, przybył dnia 22 Lutego 
z rana do szpitala z uszkodzeniami głowy i grzbietu 
pochodzącemi ztąd, że spadł z wysokości około 20 
stóp na dno okrętowe. Przyjęty do szpitala zaraz po 
tym przypadku, był chłodny i blady, okazując wyra- 
źne przypady wstrzęsu (shock); przytóm byt przyto- 
mny na umyśle. Tuż za lewóm uchem była rana 
cięta niewielka, ale odsłaniajaca kość skroniową. Za 
tą raną 1 nieco powyżćj znajdowała się druga jeszcze 
mniejsza i bardzo powierzchowna; skóra pomiędzy te- 
mi ranami i naokoło była bardzo zgniecioną i okazy- 
wała znaczne wybroczyny. Chory skarżył się na sil- 
ny ból w okolicy czołowej, tudzież na dotkliwość w oko- 
licy lewego stawu kuprowo-biodrowego; mógł ruszać 
zarówno swobodnie obiema nogami, a w krótce po przy- 
jęciu oddał około kwaterki moczu jasnego, prawidło- 
wego. Łołożono go do łóżka w pokoju zaciemnionym; 
ogolono skórę na około rany i przyłożono pęcherz z lo- 
dem na miejsce uszkodzone. Chory. który w krótce 
po przyjęciu do szpitala womitował (bez krwi), w cią- 
gu dnia 22 Lutego i następnego skarżył się na ciągły 
i nader silny ból głowy. — Dnia 23 dostał kalomeł, a 
wieczorem napój zawierający 25 gran wodniku chlora- 
lu. Stan zdrowia jego był wcale dobry aż do wieczo- 
ra dnia 26, gdy dostał lekkich oblędów i śpiączki. 
Przez noe spał spokojnie, lecz nazajutrz o godz. 8 z ra- 
na stan jego znacznie się pogorszył i w chwili wizyty 
szpitalnćj był następujący: 

Chory nieczuły i nieprzytomny, bardzo jest nie- 
spokojny, wciąż usiłuje siadać w łóżku, ma oddech 
charczący, lewe ramię porażone i twarz po lewċj stro- 
nie skrzywioną, tudzież mocz zatrzymany; źreniee na 
obu oczach jednakowćj wielkości prawidłowej, na świa- 
tło nieczułe. 

Przypady te stopniowo wzrastały w ciągu nastę- 
pującćj doby, szczególnićj zaś wybitną była wielka nie 
spokojność, a nawet gwałtowność, z powodu którój po- 
trzebny był ciągle silny dozorca. Leczenie składało 
się z lawatyw terpentynowych i z napoju zawierającego 


(9) Med. Times and Gaz., March 23, 1872. 


PRZEGLĄD HIGIENY PUBLICZNEJ 


przez Dra K. Grabowskiego w Krakowie. 


Trzeci współnarodowy zjazd lekarski w Wiedniu. 


Wydział przygotowawczy trzeciego współnarodo- 
wego zjazdu lekarskiego postawił na porządek dzien- 
ny tegoż niektóre ważne kwestye pod względem higie- 
ny publicznćj, a mianowicie kwestyą szczepienia ospy, 
uregulowania nierządu i kwestyą kwarantan. Obecnie 
ogłasza wydział przygotowawczy szczegółcewszy pro- 
gram ze wzgjędu na te kwestye, które pod roz- 
biór zjazdu poddać zamyśla, aby lekarzy mających 
zamiar wziąć udział w zjeździe pierwćj obznajomić 
z przedmiotami traktować się mającemi. Ze wzgiędu 
na kwestyą szczepienia krawianki, która z powodu lez- 
nych epidemij w różnych miejscach w ciągu ostatnich 


lat trzech znów często bywała przedmiotem rozpraw ró- 
żnych kól lekarskich, proponuje wydział następne py- 
tania : 

1) Gzy w ogóle należy szczepić? a w razie odpo- 
wiedzi twierdzącćj, czy używać do tego limfy humani- 
zowanćj, czy też pierwotnćj krowianki? W jaki spo- 
sób należałoby takową otrzymywać i przechowywać? 

2) Kiedy należy szczepić? czy w każdćj porze 
roku, czy tylko w pewnej oznaczonćj ? 

3) Jaki wiek dziecka jest najodpowiedniejszym 
do szczepienia ? 

4) Jakiój ochrony udziela szczepienie przeciw 
ospie, jak długo (ile lat) takowa trwa, — jak wielkim 
jest stosunek ehorobliwości i śmiertelności na ospę 
wśród szczepionych, a jak wielkim wśród nieszczepio- 
nych, uwzględniając doświadezenia ostatnich lat 10? 

5) Jakie znaczenie we względzie częstości i prze- 
biegu ospy mają wielkie i głębokie blizny po szczepie- 
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bromek potasowy. Dnia 28 z rana chory popadł w głę- 
boką śpiączkę zmarł o godzinie 31 po południu. 
Rozbiór zwłok wykonany dnia 1 Marca 0 go- 
dzinie w pół do 11 zrana wykazał, co następuje: a) 
ciało mięsiste, dobrze odżywione; kilka owrzodzeń po- 
wierzchownych na obu kolanach. b) Powieka dolna oka 
lewego znacznie krwią podbiegła. e) Około cala w tył 
od lewego ucha w równój linii z górnym jego brze- 
giem była rana eięta około cala długości mająca, na 
dnie którćj widać było kość ogołoconą i pękniętą. 
d) 4 cale nad tą raną i bliżćj tyłogłowia była druga 
rana mniejsza, nie przenikająca całćj grubości powłok 
miękkich czaszki, które naokoło były mocno stłuczone 
i krwią podbiegłe, a mięsień skroniowy łewy 
mocno zgnieciony i krwią przesiąkły. ©) Oczyściwszy 
powierzehnią czaszki, znaleziono pęknięcie tejże (bez 
wgniecienia) idące od dolućj i tylnćj części kości bo- 
cznój lewćj przez część łuskowatą kości skronio- 
wój lewėj i przez część zewnętrzną kości klino- 
wćój do części skroniowój kości ezołowćj lewćj, gdzie 
się kończyło tuż za wyrostkiem jarzmowym. Pęknię- 
cie to przechodziło przez podstawę dolnćj rany po- 
włok miękkich, gdzie część blaszki zewnętrznćj wiel- 
kości pestki jabłka była odłamana. Zresztą nie było 
widać żadnego złamania na powierzelni zewnętrznćj 
czaszki. f) Po odjęciu sklepienia tejże okazała się cien- 
ka warstwa krwi ciemnćj wyschłćj ziarnistćj pomiędzy 
złamaniem a przytykającą powierzeknią opony twardej ; 
naczynia tój ostatniej były mocno krwią przepełnione. 
g) Po odjęciu tójże naczynia górnćj powierzelni móz- 
gu okazały się rozszerzone i przepełnione krwią. h) Opo- 
na pajęcza byra zgrubiała i zmętniała i to daleko wię- 
ećj nad prawą półkula, aniżeli nad lewą; w prze- 
stworach podpajęczych prawćj półkuli znajdował 
się płyn ciemny napół ropiasty, w którym pływały de- 
likatne białe kłaczki. i) Część mózgu przytykająca do 
miejsca czaszki złamanego była bledsza i na oko mnićj 
naczyń w sobie zawierała, przynajmnićj na powierzehni, 
aniżeli reszta tego narzedzia. k) W prawćj półkuli 
na dolnćj i zewnętrznćj części zwojów otaczających ro- 
wek Sylwiusza widać było rozległe rozdarcie miąż- 
szu mózgowego, a istotota rdzeniowa pod têm roz- 
darciem była ciemna i rozmiekczona. 1) Prócz tego 
było obfite wylanie krwi w dole średnim pra- 
wéj połowy podstawy ezaszki. m) Wyrostki 
kostne i brzegi wgnieceń palczastych na wewnętrznćj 
powierzchni czaszki w tych zwłokach były bardzo wy- 
stające, a w niektórych nawet miejscach ostre. n) Oder- 
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wawszy oponę twardą z podstawy czaszki, przekona- 
no się, że złamanie kości skroniowćj lewćj 
rozciągało się jeszcze mały kawałek w poprzek dołu 
przedniego czaszki i oderwało część zewnętrzną lewe- 
go skrzydła małego kości klinowój. — Zresztą nie 
znaleziono w zwłokach uszkodzeń ani zmian chorobo- 
wych godnych uwagi. 

[Przypadek powyższy, jakkolwiek nie należy do 
rzadkich, przytoczyliśmy tu jako przykład, dla lekarzy 
sądowych zajmujący, złamania kości czaszkowych przez 
odbicie (par contrecoup), t. j. że pęknięcie (e, m) i je- 
go następstwa (w mózgu i w oponach mózgowych) by- 
ły nie po tćj samćj stronie, co uraz zewnętrzny, (t. j. 
nie po lewćj), leez po stronie wprost przeciwnćj. 

Zresztą przypadek ten zasługuje też na wzmian- 
kę jako poniekąd wzorowy z tego powodu, że dwoja- 
kim przypadom mózgowym za żyeia odpowiadają też dość 
dokładnie dwojakie zmiany w zwłokach; mianowicie: 
1) Przypadom stłuczenia mózgowego (contusio ce- 
rebri) i po części zapalenia opon, jakiemi były: nie- 
spokojność, rzueanie się, nieprzytomność, obłędy, śpią- 
ezka, odpowiadały w zwłokach rzeczywiste znaki stłu- 
ezenia mózgowia (k) i zapalenie opony pajęczćj (h); 

2) Przypadowi ugniotu mózgowego przez wybro- 
czyny, jakim było porażenie nie od razu po uszkodze- 
niu występujące (porażenie lewego ramienia i lewćj 
połowy twarzy), odpowiadało też w zwłokach obfite 
wjlanie krwi w mięższu mózgowym (2).] 

[Przyp. Red. „Przegl. Lek.]* 


WYKŁADY KLINICZNE ZAGRANICZNE. 


Przypadek moczenia hemoglobiną z kliniki Prof. Leberta. 


podany przez Dr, Secchiego asystenta przy poliklinice 
wrocławskiej. (1) 


"Chłopczyk ośmioletni go Lipca 1870 roku przy- 
był dla leczenia do polikliniki. Przed trzema laty od- 
był odrę i był aż do jesieni tego samego roku eałko- 
wicie zdrów. Koło tego czasu zachorował na szezegól- 
nego rodzaju napady gorączkowe, którym statecznie 
towarzyszyło wydzielanie krwawego moezu. Napady te 
zrazu pojawiały się eo 8— 14 dni, następnie w prze- 
rwach Ócio-tygodniowych, nareszcie w ostatnim czasie 


(') Beri. klin. Woch., 20, 1872. 


niu w przeciwstawieniu do blizn małych płytkich i nie- 
znacznych? 

6) Czy są na to dowody, że przez szczepienie 
limfą krowiankową można przenieść choroby niezara- 
źliwe, jak gruźlice, zołzy, krzywieę? 

1) Czy można choroby zaraźliwe, a w szezególno- 
śei kiłę przenieść przez szczepienie lub przeszezepia- 
nie limfy krowiankowćj z dzieci kiłą dziedziczną do- 
tkniętych na dzieci zdrowe? lub czy wszelki rozwój 
krost kiłowyceh w miejscach szczepienia powstaje li 
wskutek zaszczepienia płynu zaczerpniętego z osutek 
kiłowych ? 

8) (zy istnieją jakie ecchy odróżniające osutki 
krowiankowe i osutki kilowe? i w jaki sposób można- 
by pomyłkom lub pomięszaniu ich ze sobą zapobiedz ? 

9) Jak wytlomaczyć często wydarzające się nie- 
przyjmowanie się krowianki? czy można za przyczynę 
tego uważać długoletnie szczepienie jedną i tą samą 


t 


il 


limf}? i czy nie należałoby zalecać odświeżania od 
czasu do czasu krowianki? 

10) Jakie choroby uważano wydarzające się u 
szczepionych po szezepieniu? jaki przebieg i koniec 
miały takowe? 

Tyle pytań eo się tyczy stosunku szezepienia do 
ospy; ze względu zaś na istotę pierwiastku ospowego 
proponowanóm jest takie pytanie: 

Jakie własne spostrzeżenia z ostatnich lat mogą 
członkowie zjazdu przytoczyć celem odpowiedzenia na 
pytanie: czy tylko jeden przyrzut (contagium) istnieje 
dla silnych i lekkich przypadków ospy tj. dla t. zw. 
ospy prawdziwej (variola vera), ospy złagodzonćj czy- 
li ospianki (variola mitigata, variola modificata, vario- 
lois) i ospy wietrznćj (varicella); czy tóż każdy z tych 
rodzajów ospy. albo może tylko ospa prawdziwa i ospa 
wietrzna ma swój przyrzut odrębny, swoisty ? 

Pod względem zapobiegania kile i uregulowania 
nierządu, to wedle zdania wydziału przygotowawczego 
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przez trzy dni po sobie idące się powtarzały. Napad 
poczynał się mocnóm zimnem, któremu towarzyszyła 
nadmierna zmianą rysów twarzy; kończył się zaś roz- 
pływnym potem; okresu gorączki nie uważano, trwał 
zaś napad przez kwadrans. Tuż po napadzie chory 
oddawał mocz krwawy, kiedy w czasie od napadu 
wolnym był mocz całkowicie prawidłowy. Po napadzie 
wracał wkrótce do pierwotnego zdrowia i zostawał 
w takim stanie aż do następnego napadu, poczynają- 
cego się przeciąganiem się członków. Chory nie miał 
nigdy zimniey, nie spostrzegano żadnych pojawów cier- 
pienia, bądź narządu oddechowego, bądź narządu krą- 
żenia, czasem tylko pojawiał się brak apetytu, stolce 
nie okazały uderzającćj zmiany. 

Stan obecny dnia 3go Lipca r. 1870 był nastę- 
pujący : f 

Chłopczyk słabowity, chudy, wejrzenie niedo- 
krewne, błony śluzowe blade, słabo sine, barwa skóry 
i spojówki gałek ocznych nieco żołtawa, tętno 120 
mafe, oddychanie regularne 22, ciepłota 37.6, język 
blady, białawo obłożony. Badanie narzędzi klatki pier- 
siowćj nie wykazuje nie nieprawidłowego. Natomiast 
śledziona tak jest nabrzękła, że ją w pierwszćj zaraz 
chwili czuć można pod tukiem żebrowym; w położeniu 
bocznóm śledziona znajduje się między 1-11 żebrem. 
Brzuch miernie wzdęty; nie ma puchliny wodnćj ży- 
wota. Moez barwy jasno żółtćj, nieco mętny, e. g. 1012, 
oddziaływanie kwaśne, białka nie zawiera. 

Ago Lipea nastąpił napad: wśród przeciągania 
się powstał dreszcz trzęsący, chłopezyk sinieje, tętno 
140 małe, ciepłota 40, śledziona za uciśnięciem bolesna, 
mocz krwawy; zresztą stan ten sam, jak przed dwoma 
dniami. Krew badana wykazała skąpą tylko ilość cia- 
fek krwi białych. 

Badanie moczu wykonane przez Dra Gscheidiena 
wykazało: oddziaływanie alkaliczne, amoniak w ob- 
fitój ilości ułatnia się; pod drobnoniwem okazuje się 
całkowity brak ciałek krwi czerwonych, natomiast 
nadmierna ilość wałeczków włóknikowych i wielka 
ilość mętwików (vibriones). Krwawa czerwona barwa 
moczu pochodzi z rozpuszezonćj hemoglobiny, czego 
dowodem jest, że: 1) przy zagotowaniu i zakwaszeniu 
moczu kwasem octowym tworzy się skrzep czerwono- 
brunatny; 2) po ogrzaniu moczu z kwasem siarczanym 
alkohol zawierającym występuje barwa czerwono-bru- 
natna, przy użyciu narzędzia widmowego (spectroscop) 
występują pręgi cechujące hemoglobiny. 

W celu leczenia podawano chining z żelazem. 


logo Lipea chory ma się dobrze, od ostatniego 
napadu już się dreszcz trzęsący nie pojawił, również 
i moczenie krwawe. Badając serce, wykryto słaby skur- 
czowy szmer nad ujściami.— Podczas wojny nie obser- 
wowano chorego, który przyszedł znowu do polikliniki 
dopiero dnia 6go Listopada 1871. Podług opowiadania 
jego matki napady tylko w długich przerwach się po- 
jawiały, teraz zaś przychodzą eo trzy tygodnie, zawsze 
o 10ć6j godzinie z rana, przyczćóm zwykle bywa mo- 
czenie krwawe. Badanie chorego wykazuje stan po- 
dobny do powyżćj opisanego, tylko żółte zabarwienie 
skóry znacznie sie powiększyło, koniec śledziony daje 
się namacać na trzy palee szerokości pod brzegiem 
żebrowym, nad prawą żyłą szyjną słabe buczenie, nad 
| wszystkiemi ujściami serca słaby szmer skurczowy. 
Badanie moczu powtórnie wykonane wykazuje znów 
nicobecność ciatek czerwonych krwi, mocz wodą i po- 
wietrzem rozcieńczony i zakłócony wykazuje dwie pręgi 
charakteryzujące tlenohemoglobinę. Przestrzeń między 
temi pręgami jest nieco ściemniona, co jest dowodem 
że mocz zawiera już zredukowaną hemoglobinę; za 
dodaniem siarczyku amonowego znikają ledwie pręgi, 
a pręga znamionująca zredukowaną hemoglobine wy- 
stępuje. Za dodaniem tlenku węgla (Kohlenoxyd) po- 
wstają znowu te dwie pręgi, które po dodaniu siarczyku 
amonowego nie znikają. 

2g0 Lutego 1872 r. chory nie miał napadów przez 
14 dni, teraz zaś przychodzą codziennie, bądz rano, 
bądź po południu, wśród wyżćj wzmiankowanych po- 
Jawów. 

Dnia 22go Lutego przyjęto chorego do stałćj kli- 
niki. Ciepłota ciała chwiejna między 38 a 36,5. Dnia 
28g0 Lutego pojawił się napad z zimnem trzesącćm 
i podwyższeniem ciepłoty do 40.6. Napad podobny 
nazajutrz przyszedł z ciepłotą 39.4. Odtąd ciepłota 
była prawidłowa. 


| 9g0 Lutego stan obecny wykazuje ciepłotę 37, 
| tętno 92, oddechów 20. W okolicy szczytu serca lekki 
szmer skurczowy, rozległość serca prawidłowa, drugi 
ton tętniey płucowćj nie zaostrzony, pluca zdrowe. 
Sledziona nabrzękła, przy dotknięciu bolesna, w linii 
| obok-mostkowćj (parasternalis) koniec jćj na 6 cm. 
pod łukiem żebrowym daje się wymacać; w położeniu 
boeznćm sumienie śledziony w linii podpasza. lewego 
rozpoczyna się koło {go żebra, i kończy się na 4 cen- 
tymetry pod łukiem żebrowym. Okolica nerek za głę- 
bokióm uciśnięcicm nieco bolesna. 


Nra 


zjazdu państwo ma obowiązek wystąpić energicznie 
przeciw temu złemu, które ciągle się wzmaga, a zagra- 
ża dobrohytowi jednostek, rodzin i państwa, gdyż usta- 
wodawstwo prowincyonalne i gminne nie posiadał po 
temu ani odpowiedniej energii, ani środka. Zważając 
także na źródła szerzenia się i powstawania tych cho- 
rób, jakiemi są nierząd we wszelkich swych od- 
mianach, mianowicie pokątny, wojsko, urlopnicy, mam- 
ki, przenoszenie przy szezepieniu i obrzezania, przy 
płodzeniu przez kiłowych itd.: widzimy, że również 
tylko państwo przez wydanie odpowiedniej ustawy sku- 
tecznie działać może. Do śledzenia i leczenia chorych 
odpowiednimi są tylko lekarze wykształceni i prawi; 
staranie więc o takowych, lepsze ich wynagradzanie, 
ułatwienie chorym wyszukania wcześnie pómocy przez 
zaprowadzenie zakładów łatwo dostępnych, a karanie 
z pomiędzy chorych tylko takich, którzy, świadomi 
swćj choroby, pomocy nie szukają lub przed takową 
się uchylają, nie przestając szerzyć choroby, jest obo- 


wiązkiem ciążącym na państwie. 

Uwzględniając uwagi te, wydział przygotowawczy 
zjazdu wnosi wydanie ustawy współnarodowćj mają- 
ećj za podstawę następne punkta: 

1) Odpowiednie czuwanie nad nierządem, miano- 
wicie nad tajnym, stosownie do miejsca i czasu, przy- 
czóm przepisy w Belgii obowięzujące za wzór służyć- 
by mogły. 

2) Stanowczy nadzór nad wojskiem, marynarką, 
strażą finansową, żandarmeryą itd., jakotóż nad urlo- 
pnikami, przez odpowiednie przeglądy lekarskie. 

3) Nadzorowanie mamek i osesków w szpitalach 
publicznych. 

4) Czuwanie nad szczepieniem i obrzeżaniem, pou- 
czanie osób kiłą dotkniętych o dziedziczności kity przez 
płodzenie. 

5) Bezwarunkowe przyjmowanie chorych kiłowych 
do szpitali publicznych, gdzie istnieć winny nie tylko 
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Chory znajduje się w leczeniu i dotychczas nie 
ma nowego napadu. 

Przy tój sposobności Prof. Lebert miał wykład 
o istnieniu krwi w rozmaitych wydziclinach i tworach 
chorobowych bez jednoczesnego wystąpienia komórek 
krwi czerwonych, i powiada, że: albo następuje wypłó- 
kanie barwika bezkształtnego z podścieliska ciałek 
krwi czerwonych i ten do moczu przechodzi, albo tóż 
zagadkowe kryształy hematoidyny, aw rzadkich przy- 
padkach kryształy heminy znajdować można w moczu; 
sądzi nadto, że dawniejszą nazwę „kaewatinuria* ozna- 
czającą istnienie barwika krwi bez ciałek krwi w mo- 
czu stosownie zastąpić można nową nazwą: „haemo- 
globinuria:*. 


(Dokończenie nastąpi.) 


PRZEGLĄD LITERATURY ZAGRANICZNEJ. 


Choroby umysłowe. 


Pytaczka, pytactwo, obłąd rozpytliwy, rezpylliwość 
chorobowa. (Phrenolepsia erotematica). 


Mescheds. Allgem. Zeitschrift für Psychiatrie, 1872. 4, 5. 
— Prager Vierteljahrssehr. 1872. ITI. Analeeten. S. 103. Ref. Dr 
Smoler. 

Griesinger. Gesammelte Abhandlungen. 1872. I, 180. 


RLRPRPN 


(Dokończenie. — Zob. Nr. 21.) 


Przypadek 2gi dotyczy jakiegoś księcia ruskie- 
go, liczącego obecnie lat 54, zrodzonego z matki bar- 
dzo „nerwowćj.ś W mlodości swćj przebył on 2 cięż- 
kie napady padaczki, następnie miewał częste aczkol- 
wiek krótkotrwałe zawroty głowy, które dopićro od 2 
lat ustały, lecz natomiast prześladować go zaczęły 
„myśli“. Wskutek dawniejszćj rozwiązłości system 
płeiowy zupełnie nieczynny. Wszystkie nabyte wyo- 
brażenia łączą się z sobą w umyśle tego chorego na- 
tychmiast w pytania czysto teoretyczne, a szezególnićj 
zacięekawiają go przedmioty ze strony swych rozmia- 
rów i wielkości, n. p. dlaczego osoba, z którą obecnie 
rozmawia, nie jest wyższą? dlaczego nie jest tak wy- 
soką, jak pokój? dlaczego ludzie nie mają tćj wysoko- 
ci, co domy? i t. p. Leez pytania te zaciekają się 
iw inną stronę, n. p. dlaczego czapka, którą chory 


ma na prawóm kolanie, nie leży właściwie na lewėm, 
i ua odwrót. Dlaczego słońce świćci? dlaczego niema 
2 słońe i 2 księżyców? Pytania tak oderwane naga- 
bują i prześladują go nieustannie, czepiają się wszyst- 
kich jego myśli, nie opuszczając go całemi godzinami, 
lecz nie wprawiają zresztą w żaden stan obawy lub 
przestrachu. 

Przypadek 3ci. Młody 21-letni, wykształcony 
człowiek przyczynę swego cierpienia sam odnosi do 
samogwałtu, jakiemu się od 10 r. swego życia odda- 
wał, a dopićro od 1'/, r. tćj namiętności się pozbył. 
Gdy jest zajęty pracą lub w licznóm się znajduje to- 
warzystwie, niktby się nie domyślił, jakie zaciekania 
pytajne trapią go i „zatruwają mu życie* gdy jest 
sam, lub gdy umysł jego czóm silnie nie zajęty. Wiel- 
ka ilość wrażeń ukazuje mu się ze strony przyczyno- 
wéj: Jak? Dla czego? Skąd się biorą? Jak powstają? 
Co oznaczają? Pytania te, potrącając jedne drugie, zmu- 
szają go do ciągłego zatapiania się nad odpowiedzią, 
a z tych żadna zadowolić go nie może. Wszystko pra- 
wie „wydaje mu się dziwne, zagadkowe*: Mowa, jak 
ta powstała? Gdzie źródło rozumu? Gdzie jego sie- 
dziba? „Istnienie człowieka”, „byt powszechny,“ „ta- 
jemmice stworzenia,“ „popędy ludzkie;* wszystko to 
i tym podobne pobudza go do ciągłych nowych pytań, 
niezadawalających się żadna odpowiedzią. Tak pchany 
popędem jakimś pytajniczym, błąka się i gubi w tym 
„labiryncie problematów*, nie mogąc zeń odszukać 
wyjścia. — Własną ręką opisuje, iż: „pomimo naj- 
większego wysilenia woli nie możę się od tego uwolnić, 
ten prąd myśli ciągle powraca i w tóm leży głównie 
cały punkt ciężkości mojćj choroby, gdyż prawie 
nieustannie obok mego praktycznego zatrudnienia 
i sposobu myślenia w życiu jestem zmuszony do 
namysłów, jak to lub owo mogło powstać 
w świecie... To szperanie umysłu zanadto jest wy- 
trwałe, aby mogło być naturalnćm. Nie mogę się 
nigdy uwolnić od tych szperań umysłowych, prześla.- 
dują mię one nieustannie, nie pozostawiają mi ża- 
dnćj wolnej chwili.“ Wskutek tego chory żyje 
w nieustannćj walce, „rozdarty wewnętrznie,“ — stať 
się kapryśnym, niekiedy gwałtownym. 

Griesinger starannie śledził w tym przypadku, 
lecz nie dostrzegł ani śladu jakiego stanu padaczko- 
watego. Chory żył zawsze miernie, ale miewał sen 
bardzo niespokojny i „ból głowy nerwowy.* Tetno 
zawsze nadzwyczaj rzadkie i powolne, nawet po dłuż- 
szój chorego rozmowie; miewał wszakże często lekkie 


osobne dla nich oddziały, ale także całkiem odrębne 
oddziały dla nierządnie. 

6) Utworzenie zakładów ordynacyjnych odpowia- 
dających liczbą i zakresem potrzebie miejscowój, w miej- 
seach dla chorych dostępnych i bez narażenia ich spô- 
łecznego stanowiska. 

4) Zobowiązanie wszystkich lekarzy stowarzyszeń 
i zjednoczeń do zwracania bacznej uwagi na te cho- 
roby i wskazywania chorym odpowiedniego postępo- 
wania. 


8) Gruntowne tj. specyalne wykształcenie wszyst- 
kich lekarzy w rozpoznawaniu i leczeniu kiły i chorób 
wenerycznych, do czego by właśnie służyły owe od 
działy szpitalne. Utworzenie właściwych klinik i oxa- 
minowanie kandydatów z tych przedmiotów przed udzie- 
laniem prawa do praktyki. 


9) Ustanowienie szczególnie uzdolnionych lekarzy 
w dostatecznćj liezbie z lepszóm niż dotychczas wyna- 


grodzeniem, celem czuwania i leczenia chorych kiłowych 
i wenerycznych. 

10) Odpowiednie pouczanie ze strony lekarzy 0 cho- 
robach mianowicie w wojsku i innych podobnych od- 
działael, w zgromadzeniach osób dorosłych, w zjedno- 
czeniach robotników fabrycznych itd. Zalecenie wszyst- 
kim opuszczającym szpitale i zakłady ordynacyjne, 
aby za pojawieniem się najmniejszych oznak chorobo- 
wych znów pomocy lekarskiej szukali. 

11). Surowe karanie nierządnie chorobą dotknię- 
tych, które nie szukają pomocy lekarskićj, lub przed 
takową się uchylają. 

12) Przejęcie na budżet państwa wszelkich ko- 
sztów, jakich wymagać będzie zaprowadzenie ze wzglę- 
du na te choroby bądź środków higienicznych, bądź 
tóż leczniczych. 

Mimo uchwał konferencyi cholerycznćj z r. 1866, 
iż zaprowadzenie kwarantan przeciw cholerze jest ko- 
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trzęsienie mięśni twarzowych i rąk, nadto niekiedy ja- 
kics uczucie wibracyi w całćm ciele. 

We wszystkich przytoczonych przypadkach wa- 
żnym pierwiastkiem chorobowym są wyobrażenia 
pomimowolne (Zwangsvorstellungen), — lecz różnią 
się właśnie tém od innych, iż występują li pod formą 
pytań: nie tyle bowiem treść tych ostatnich, jako taka, 
występuje tu pomimowolnie; przeciwnie treść ta oka- 
zuje się w tych wszystkich przypadkach zmienną, ró- 
żnorodną, najobojętniejszą, oderwaną (zależną tylko od 
różnicy w wychowaniu i powołaniu chorego); ale na- 
rzuconą jj została w tych chorych umysłach pewna 
właściwa forma, forma pytań, w którą te obojętne zre- 
sztą zdania zostały wciskanc i w których są wypo- 
wiadane. 

Jako główną przyczynę tak w przypadku lszym 
Meschedego, jak w dwu przypadkach Griesingera, mo- 
żna uważać samogwałt i osłabienie narządu płciowego; 
brakowało w nich znamion zwyrodnienia, uczuć oba- 
wy, udręczenia w dołku podsercowym (Praecordial- 
angst). Natomiast, szezególnićj w przypadkach Mesche- 
dego, spostrzegamy wyraźną skłonność do spluwania, 
popędy do bicia i wymyślań, tło usposobienia śledzien- 
nicze (u Griesmgera nerwowiate), złudzenia zmysłowe, 
szczególnićj w zakresie stuchu. 

Z tegoby wynikało, iż przypadki owe przedsta- 
wiają pewną szczegółową formę częściowego obłę- 
du, a mianowicie niektóre przytoczone objawy choro- 
bowe miałyby znaczenie spółobjawu znanćj formy zbo- 
czenia umysłowego, tak zwanego obłędu prześla- 
dowezego, z przypadami tóż którego i obok innych 
właściwych temuż zjawisk występować mogą, znajdując 
przez swe równe znaczenie niejakie z niemi powino- 
wactwo. 

Za czćm przemawiałyby jeszcze u niektórych 
z tych chorych regularnie na przemian występujące 
okresy, to cichój chorego z sobą rozmowy, lekkićm 
tylko poruszeniem ust się zdradzającćj, to znów gło- 
śnćj z sobą lub z innymi w pytaniach prowadzonćj 
rozmowy. Oba te okresy miałyby niejako znaczenie 
równorzędnych spółobjawów jednego i tego samego 
stanu będącego podstawą choroby t. j. obłędu. 

W dwu z przytoczonych przypadków zboczenie 


przystąpiło w okresie ciąży, — i te więc przypadki 
zaliczyć także należy do kategoryi obłędu, — a owe 


w nich chorobowe pytactwo tworzy niejako jego przy- 
pad stanowiący znamię szczególnego tego zboczenia. 


| 


| 
| 
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Co do nazwy, jakąby tćj szezupłćj liczbie po- 
strzeganych dotąd przypadków nadać należało, Grie- 
singer „nie oświadczył się stanowczo ;* Meschede jednak 
czuje się uprawnionym, — ze względu na ich między 
sobą podobieństwo, jakotóż na znamionujące piętno, 
jakie na całym obrazie chorobowym wyciskają swą 
uderzającą a właściwą formą, — do uważania tój 
szezególnćj sprawy chorobowćj za odrębną postać zbo- 
czenia i do oznaczenia jéj tóż odrębnóm mianem. 

Nazwa: „Wyobrażenia poniewolne pod postacią, 
pytań* (Zwamgsvorstellungen in Frageform) nie daje 
wyczerpującego określenia: gdyż nie idzie tu tylko o po- 
jedyńcze wyobrażenia poniewolne pewnćj treści; ale 
o pewien czynnik chorobowy, ogarniający cały zakres 
myślenia, weiskający go w pewną postać właściwą je- 
dnakiemu tylko względowi; o skrępowanie ducha nie 
tylko pojedyńczemi poniewolnemi pytaniami, ale nie- 
przepartym popędem rozpytliwym, biorącym przewagę 
w najrozmaitszych dziedzinach myśli. 

„Erotematomania, szał rozpytliwy* jest nazwą 
nie stósowną: gdyż określenie zasadnicze „mania, szał* 
wskazuje pewien stan podniecenia dziedziny uczucio- 
wćji ruchowćj; tymczasem właśnie w zhoczeniu, o któ- 
rem mowa, cechą jest znamionującą, że ono rodzi się, 
nie mając za podstawę żadnego pobudzenia ani wzru- 
szenia, lecz że właściwie odnosi się li do zakresu wyo- 
brażeń i oderwanego myślenia. 

To więc duchowe zniewolenie, to niejako kur- 
czowe owładnięcie sprawy myślenia (idiospastisches 
Ergriffensein der Denkthitigkcit) znalazłoby trafny wy- 
raz w nazwie qoeróhnszoc, mente captus. W podobny 
sposób, jak pewne stany chorobowe, odznaczające się 
pewnćm kurczowóm zajęciem i uwięzieniem czynności 
umysłowych i umysłowo-ruchowych, oznaczamy jako 
padaczkowe (epileptyczne), a względnie osłupliwe (ka- 
talepiyczne): tak również podobne sprawy, zachodzące 
w zakresie umysłowym, możnaby oznaczyć jako fre- 
noleptyczne ; ztąd więc nazwa: Phrenolepsia erote- 
matica. 


Dr. 


POP W 


Włodz. Dobiński, 


RZECZY PUBLICZNO -LEKARSKIE. 

* Czy rada zdrow. m. Krakowa istnieje? Już ze swój strony 
po raz ostatni zadajemy to pytanie, komu należy; nie zabrakłoby 
nam w prawdzie cierpliwości, aby je dalej powtarzać; ale zabra- 
kłoby jćj ostatecznie naszym czytelnikom. Zapisujemy więc tylko 


rzystnóm, kwestya nie jest rozstrzygniętą: gdyż najnow- 
sze spostrzeżenia w Indyach znów korzyść z kwaran- 
tan wypływać mającą podają w wątpliwość. Wielu 
z lekarzy angielskich w mdyach, przecząc, ażeby cho- 
lera udzielała się przez wzajemne kommunikowanie się 
iudzi i żeby się szerzyła wzdłuż dróg kommunikacyj- 
nych, zaprzecza tóż tóm samém korzyściom kwaran- 
tan. Aczkolwick doświadczenia w Europie zebrane 
sprzeciwiają się tym mniemaniom i przemawiają na 
kwarantanami; to jednakże ze względu na jawne szko- 
dy wypływające z zaprowadzenia ich dla handlu i sto- 
sunków narodowo-ekonomicznych, jakoteż z uwagi, iż 
dokładne przeprowadzenie kwarantan prawie do nie- 
podobieństw należy, odzywają się tóż i w Europie li- 
czne głosy przeciw tym zakładom. 

Jako pierwsze więc pytanie w tćj kwestyi po- 
stawiono : 

Czy wedle dzisiejszego stanu naszych doświad- 
czeń skutecznemi są kwarantany i czy należy je zalecać? 


Od odpowiedzi na to pytanie zależą pytania na- 
stępne: 

Gdzie i w jakiej formie zaprowadzićby należało 
kwarantany i jakie współnarodowe porozumienia nale- 
żałoby w tym względzie przedsięwziąć ? 

Nakoniec dodano jeszcze pytanie pod względem 
odwietrzania : 

Jaką korzyść przynosi odwietrzanie i jaki sposób 
odwietrzania należałoby ogólnie zalecać ? 


(Dokończenie nastąpi.) 


== 


ze smutkiem ten fakt dia pamięci, że, zapytując przez 3", miesiąca 
niemal co drugi tydzień w têm miejscu, jak stoją rzeczy z urządze- 
niami zdrowotnemi w mieście naszćm, nie otrzymaliśmy ani jednś, 
piśmiennój odpowiedzi, pomimo, że kilku radców miejskich, będą- 
cych lekarzami, są zarazem prenumeratorami „Przeglądu lekar- 
skiego.“ 


Zajrzyjmy do któregokowiek nru pisma lekarskiego angiel- 


skiego, np. Lancetu. Niech redakeya albo który z korespondeutów · 


poruszy jakąkolwiek, choćby mnićj ważną kwestyą4 publiczno-lekar- 
ską miejscową: ile tam zaraz posypie się ze wszech stron uwag 
listów i odpowiedzi na takowe! Niestety! gorliwego zajmowar*a 
się Anglików sprawami publicznemi, choćby najdrobniejszemi, do 
samorządu należącemi, nie można porównywać z naszą obojętnością 
na te sprawy żywotne, w których najezęścićj moglibyśmy więcćj 
zdziałać dobrego, aniżeli w dziedzinach t. zw. wielkićj polityki. 
Odwietrzanie trupiarń. Dr. Devergie udzielił Akademii fran- 
cuzkićój wiadomości, że w trupiarni paryzkićj, w której wystawiają 
na widok publiczny zwłoki uieznanych umarłych (la Morgue), za- 
prowadzono z najlepszym skutkiem odwietrzanie za pomocą obmy- 


=" kw. karbolowego. Do przewo- 
Żenia zwłok czasu epidemii poleca obsypanie onych trocinami, skro- 
pionemi małą ilośzią tegoż kwasu. Dumas, któremu zawdzięczamy 
ten sposób, przypomina, że podczas dwóch ostatnich epidenrj cho- 
lery w Paryżu Żaden z urzędników administracyjaych do pogrzebów 
ustanowionych nie doznał choroby zaraźliwćj, co użyciu kw. kar- 


wania ciał wodą zaprawioną 


bolowego jako środka odwietrzającego przypisuje. (Union. módie.) 
Dr. A. Kremer. 


DROBIAZGI TERAPEUTYCZNE. 


Dr Aveling. Wartość leczenia arsenem krwotoków macieznych 
i białych uplawów. (British medie. Jonrnal. 575. 1872.) Dr A. do- 
świadczył skuteczności arsenu w l czeniu białych upławów i krwo- 
toków macicznych w takich przypadkach, w jakich zawodziły go 
wszelkie inne środki. 

Podaje on lek w postaci roztworu Fowlerą lub tóż kwasu 
arsenawego w pigułkaeh, z których każda zawiera po 1 mgr., a mia- 
nowicie w zadawkach drobnych a długo powtarząnych: po 2 do 6 
kropel roztworu, lub po 1 do 3 pigułek, 3 razy dnia, podczas je- 
dzenia. 

Przyda się przerywać podawanie arsenu na czas krótki wtedy 
nawet, gdy do tego nie zniewalają ani wymioty, ani biegunka, 
a oprócz tego zadawać coraz mnićj i rzadzićj. Skutek bez po- 
Średni leku jest poprawa łaknienia i trawienia. — Działa także na 
macieę, a skutek objawia się naprzód tem, że ustęp między jednym 
upławem krwi miesięcznym a następaym staje się dłuższym; późnićj 
i sam krwotok miesięczny się zmniejsza, nawał do macicy w ogól- 
ności maleje, a zarazem polepszają się dolegliwości od tegoż zawisłe. 

W przypadkach wstrzymsnią się miesiączki powikłanego 
z białemi upławami arsen leczy jedno i drugie. (Wien med. Woch. 
1872. 12.) 

* Pulvis antidyspeptiens. 

Rp. Crem. tartari 12 grm. (dr. 3). 
Magnes. ustae 4—8 „ (dr. 1—2). 
Pulv, Jalappae 1—2 „ (scr. 1—2). 

M. DS, Użyć naraz, a jeśli skutek był niedokładny, powtórzyć 
po dwóch dniach (w niestruwności wozgrzywój przewłocznćj, dyspe- 
psia pituitosa chronica). (Guipon). 


Dr. Oettinger. 


Wspominki historyczne. 


D. 31 Maja ;1364 r. Data aktu erekcyjnego wydanego przez 
Kazimierza Wgo na założenie Uniwersytetu Krakowskie- 


go we ws* Bawole przy Kązim'erzu. (Muczkowski. Wiad. o zi- 
łoż. Uniw. Kvak.) 

D. 31 Maja 1818 r. Umarł Jan Walenty Hildenbrand, 
rodem z Wiednia, profesor Uniwersytetu Lwowskiego od r. 1798— 
1805, potóm Krakowskiego aż do r. 1806, w końcu Wiedeńskiego. 


(Brodowiez. Przegląd og. zaw. lek. 1871). Dr. Oettinger. 


RRS RAREONEO 


KRONIKA I ROZMAITOŚCI. 


* Kraków , dnia 28 Maja. — Wpierwszćj połowie tego mie- 
siąca bawił tu przez kilka dni Dr. Walenty Szklarski z Peters- 
burga. Dr. Szklarski, urodzony w Sałkowicach w król. Polsk. 
w r. 1797, pierwsze nauki lekarskie pobierał w Krakowie, gdzie też 
od r. 1818 do 1820 był prosektorem anatomii; stopień Doktora Me- 
dycyny vzyskał w Berlinie w r. 1823. Następnie, udawszy się do 
Petersburga, tam się osiedlił i zebrał z praktyki znaczny majątek, 
oraz doszedł do wysokich godności urzędowych (rzeczywistego rad- 
cy stanu itd.) Przez tak długie lata zachowawszy przywiązanie do 
tej szkoly głównćj, którój zawdzięcza pierwsza swe wykształcanie, 
zapragnął złożyć dobimy tego dowód przez zapis w kwacie 10,000 
Zir, na fundusz, mający pozostawać pəd zarządem Uniwersytetu Ja 
gielońskiego, od którójto summy odsetki mają być przeznaczone na sty- 
pendya dla młodych Doktorów Medycyny pragugcych udać się za 
granicę dla dalszego kształcenia się w swym zawodzie. Cześć nie- 
chaj będzie sędziwemu lekarzowi, który zdala od ziemi rodvinnćj 
zachował tak zacne względem niej uczucia ! 


* Nekrologia. Dnia 18. Kwietnia r. b. zgasł w Mnicho- 
wie w 70. roku Życia znakomity uczony europejski, Prof. Justus 
von Liebig, jeden z twórców nowoczesnćj chemii organieznćj 
Z prae tego sławnego chemika następujące wyszły w tłomaczeniu 
polskićm : 

Chemia organiczna w zastosowaniu do zofizyologii i patologii. 
Przełożył Jan Pankiewicz, Warszawa 1844. Drux Dietricha. 
w 8-ce, str. XI i 245. 

Chemia z zastosowaniem do rolnietwa i fizyologii, z 5. prze- 
rob. i pomnoż. wydania przełożył J. $. Zdzitowiecki. Warszawa 
1846. Klukowski. w 8:ee, Str. IV i 603. 

Chemia zastosowana do rolnictwa i fizyologii. Podług 8go wy- 
dania przełożoną ( za upoważnieniem autora). Tom I. Kraków, nakład 
tłumacza (Konst. Przeceiszewskiego). Druk. Uniwers. 1872. 
w 8-ce, str. XIV i 369. 

Listy o chemii, o jéj zastosowaniach w przemyśle, w fizyo- 
logii i w rolnictwie, przełożył J. $. Zdzitowiecki, Warszawa 
1845. w 12-ce, str. XII i 337. 

Nowe listy o chemii zastósowanćj do przemysłu, fizyologii 
i rolnictwa, przełożył Ludwik Natanson. Warszawa 1854. H, Na- 
tąnson. w 8-ce, str. II i 261. 

Najnowsze listy chemiczne, przetłumaczył Antoni Rose. 
Poznań 1858, LL Merzbach. w 8-ce, str. 122. 

Pogląd na dzieje nowoezesn=go rolnictwa, jako przykład po- 
Żyteczności nauk. Pozoań 1863 L., Merzbach. w 8-ce, str. 24. 

O wartości pożywnćj pokarmów. („Wiedza*, Zeszyt IX). 

Wyciąg mięsny, tudzież nowa polewka dla dzieci. Opisał 
Teodor Torosiewiez. Lwów. 1866. Wild. w 8-ce, str. 40. 

Wiedza zastosowana do roleictwa i fizyologii, Tom wstępny. 
Kraków, nakład tiumaczą (Konst, Przeciszewskiego). Druk. 
Uniwers. 1871. w 8-ce, str. XVI i 130. 

Towarzystwo lekarskie krakowskie odbędzie we Wtorek, dnia 
3gvo Czerwca r. b., zwykłe posiedze ie, na któróm: 1) Kol. Do- 
mański będzie miał zapowiedziany wykład; 2) Kol. Dobiński 
zda sprawę z dzieła Langwiesera o Mechanizmie czynności umy- 
słowych. 


Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr St. Janikowski. 


PRZEGLĄD LEKARSKI Nr. 22. 


Z DNIA 3i MAJA 1873. 


WINA POD IMIENIEM I D’ OSSIANA HENRY 


Członka Akademji medyczuvej paryzkićj, profesora w szkole farmacji. 

Są to najlepsze wina na chinie; rozbicry porównawcze, uskuteeznione w pracowni 
akademji lekarskićj, wykasują iż takowe zawierają sześć raży więcćj pierwiastków 
skutecznych, aniżeli inne przetwory tego rodzaju, jak wina, syrupy najbardzićj nawe 
ziętości mające. I to jest wł»śnia, co im zapewnia wyższość nadawaną im przez 
ekarzy wszystkich krajów. — Przysposobione na winie Alikante i zapomocą diasta 

ŻY, mają wyborny smak i mie sprowadzają zatacardzenia. 
WINO pod nazwą D’ OSSIAŃ'A HENRY kina i Djastaza. Odnowcze, ściąga: 
jące, przeciwzimniczne, skuteczne w niedokrewłości w chorobach dzieci i starców. 
w osłabieniach, chorobach nerwowych, w ciężkiem zdrowiennictwie, w miestrawności, 
w nerwobólach żołądka, w opornych gorączkach, etc. 
WINO ŻELEZISTE D’ OSSIANA HENRY kina, Żeluzo i Djastaza. 

Z wybornym skutkiem w blednicy, w upławach, w utrudnionóm e a 
w wieku podeszłym , w bezkrwistości, w wyniszczeniu. Jest wybornym środkiem pod 
niecającym narząd nerwowy ośrodkowy i obwodowy. 

Wino jodowe D’ Ossiana Herry- Kina-jod i djastaza, — Na zołzy, choroby kości i na- 
ządu mleczowego, na krzywicę, uwięd choroby dzieci wolowatych, nerwiowotych, osla- 
bionych, zastępuje tran wielorybi z korzyścią i wywiera niespodziewane skutki w naj- 

cięższych suchotach. Zobacz przepis umieszczony na każdój butelce. 

Skład: F. Fournier et Cie. 56 rue q’ Anjou St. Honoré. 
Dostać można: w Warszawie w składach materyał. aptecz. pp. Gellego i Spiessa; 
w Kijowie w aptece pp. Marcińczyk Braci; w Krakowie w aptece p. J. Trau- 
czyńskiego; we liwow1e w aptece p. Mikolascha. 
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D Zakład kąpieli słono - siarczanych wodnych i szlamowych, Żelazisto - borowinowych, | 


f 
i 
zdrojów alkaliczno-gorzkich i żętycy. = 
Otwarcie sezonu 2550 Maja r. b. AR 
) Kolej żelazna na Przemyśl, Sambor - Drohobycz i „Stryj - Drohobycz , zkąd tylko wy: ul 
|) drogi dobrym gos: zieem. s 
pf zrestanrowaze łazienki z pewną ilością wanien metalowych i nowóm urządzeniem. zli 
Ji Poczta dwa razy dziennie i urząd telegraficzny w miejscu. U 
Lekarz zdrojowy Dr Rieger. i 
(| Zamówienia na mieszkania i powozy od dworca w Drohobyczn przyjmują dzierżawcy 24. 
6. (3—5.) Erali, Dobrzyniecki. 
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y z bka zych Kin. 
Wyciąg ten wzmacniając Y, odżywczy i przeciwzimniczny jest 


najdoskonalszym i najsilniejszym przetworem kiny; smak ma bardzo przyjemny, sku- 
teczność jego jest stwierdzoną we wszystkich szpitalach, przeciw ogólnemu osłabie- 
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miu, brakowi apetytu, niestrauności, utrudnionemu miesiączkowaniu, w nerwiowałości, 
w wymiszczeniu, w ósdrowieństwie powolnóm, w gorączkach i ich następstwach, gdzie 
dotąd używana Kina nie skutkowała. 


ocna ŻELEZISTA 


LAROCHEA 
PARIS, 22 et 15 Rue Drouot. 

Dostać można w Krakowie: w aptece p, J. Travczyńskiego, we Lwowie: 

w aptece p. Mikolasza; w Warszawie: w składach Materyałów aptecznych pp. Ferd. 

Ang. Gallego i Ludw. Spiessa; w Wilnie: w składzie AR aa aptecznych p. Gru- 

żewskieyo i w aptece p. Ohwościckieso ; w Kijowie: w aptece pp. Marcinczyk braci, l 

w Poznaniu: w aptece p. Dr. Mankiewicza. 13 (1—26). (l 
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w niedokrewkości, bladaczce: w cierpieniach 


zołzowatych. 
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) MIGR IGRENY i NERWOBOLE. 4 

7 a ERT EET jest od roku 1840 rozpowszechnio-| 
nym lekiem w nerwobolach, w cierpieniach nerwowych głowy, żołądka; jeden jej pa- y 
| kiet usuwa w mnićj, niż pięciu minutach najcięższe przypady. Jest szczególowym (I 
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i środkiem w chorobach nerwowych i nadwątleniu narządów. „Jej ważna skuteczność! 
„została stwierdzoną w prywatnćj aptece i w szpitalach przez PP. Profesorów wydzialuć 
| lekarskiego: T'rousseau, Grisolle, Oruveilher, Hluguier, Monod, Berthez ete. ete. 
b Główny skład w Paryżn przy ulicy d” Anjou-Baint- -Honor$, 56. 

Dostać można w Warszawie w składzie materyałów aptecznych PP. Gallego f 
i Spiessa; w Kijowie w aptece PP. Marciiczyk Braci; w Krakowie w aptece P. 
Trauczyńskiego, we Lwowie w aptece P. Mikolascha. 1. > paea ( 
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jętności porównawczej, Kraków 1878 cena $ 
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Nakładem W. Tomaszewicza. 


elis et Conte. 

uu lactate de fer 

Preparat z mlekanu żelaza 
Potwierdzony przez Akadeemje 
medyczną w Paryżu. Pozyskał nznanie 
akademji w skutek licznych i przekony- 
wających doświadczeń, dokonanych przez $ 
komisję, złożoną z pp. profesorów Boudl- 
land, Fouguier et Bally. 

Wyż-zość tego preparatu nad wszel- 
kiemi imnemi preparatami żelazneni, po- $ 
twierdzoną została późnićj jeszcze w sku- 
tek deświadezeń fizjologicznych, zamiesz - $ 
czonych w raporcie przedstawionym tójże | 
ukademji 13. Lipca 1858 roku. 7 

Dlatego to DBragées de 
Gelis et Conte, s} powsze- 
chnie przepisywane przez leka: zy różnych 
krajów przeciw bładaczce (chlorose), upła- 
wom, dla ułatwienia perjodycz enego odpły- 
wu regularności u młodych osób i dla wzmo- 
enienia ciałotworu delikatnego obojgj ptei | 

Każde pudełko opatrzone jest etykietą $ 
i opaską dwubarwną i obwinięte obwódką É 
różową, na którćj znajduje się podpis p. | 
Labelon ye, utrzymującego 
skład glówny, ulica d' Abonkir, No99 
w Paryżu. 

W Krakowie w aptece p. Trauczyń- 
skiego; we Lwowie w aptece p. Mikola- B 
scha; w Brodach w aptece p. Kullaka; $ 
w Warszawie w składzie materysłów ap- 
tecznych pp. Fer. Aug. gee i Ludwi- 
ka SAB B= 6.) 


m ANAA ASA 
ANTONI ROSENBERG! 
Dr medycyny i chirurgji 


w Krakowie 


zawiadamia Szn. Kolegów, że w tym ro- 
kn jest lekarzem zdrojowym 


Karisbadzie. 


Mieszka 
„zum schönen Kaiser“ 


NAINA NAIA ANAA 
ATERA EIE 


K. DARWINA: 


Pochodzenie człowieka i dobór 
płciowy 
w przekładzie z angiels. przez 
L. Maslowskiego. 
wyszedł zeszyt 1-szy, 

Dzleło to składające się z 2-ch tomów, 
obejmnjących z górą 60 arkuszy i ozdo- | 
bione 72 drzeworytami wyjdzie przez 10 § 
miesięcy w szytach 5—6 arkuszy. 

Cens w drodze przedpłaty wynosi 12 
złr, 50 e. dla prenumeratorów „Przeglądu Ę 
Lekarskiego* i „Bibljoteki Umiej. Przy- | 
rodniczych” cesa 10 zle. w. a. Przedpła- | 
tę przyjmuje wydawca „Przeglądu Le- 
karskiego* którą można składać na ca- 
ło dzieło, alba też z góry za pierwszy 
i ostatni zeszyt w stosunku wyżej ozna- 
czony m. 

Wyszły z druku następne dzieła: 

John Tindall: cieplo jako rodzaj ruchu [i 
z angiels. dzieło ozdob. 109 drzewor. 
Kraków 1873 8-ka 537 str. cena 4 złr. | 
W. A. | 
Millera M. Religia jako przedmiot umie- 
Obydwa te dzieła znajduja al 


1 złr. 20 c. 


się w wydawnictwie Przeglądu. Lekar- $ 
skiego. 


W drukarni W. _Korneckiego w Krakowie, 


